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01 "
APRESENTACAO

O manual instrutivo da Nova Perfilizagdo Hospitalar Regionalizada do Estado do Espirito
Santo trata-se de um guia para orientar sobre as terminologias técnicas adotadas na nova
grade de referéncia que sdo ofertadas na Rede Estadual de Atencdo Hospitalar sob gestao
dos recursos estaduais da Secretaria de Estado de Saude.

Foi elaborado para auxiliar profissionais e gestores na tomada de decisdes nos sistemas de
referenciamento pela autorregulacao formativa territorial do componente da Atencao
Especializada Hospitalar, constituindo numa matriz I6gica de linha de cuidados e formas
de acessos a estes servicos.

O instrumento agird, portanto, como norteador das agdes estaduais de saude, com
reconhecimento do processo regulatério de Estado e como orientador dos pontos de
atencdo componentes da Redes de Atencao e Vigilancia em Saude, a RAVS-ES, como
forma de garantia da integralidade, da coordenagao do cuidado e da ampliagao do acesso
no territério capixaba de assisténcia necessdria ao paciente, com o enfoque , oferta e
demanda adscrita por micro polos regionais na diminuicdo das distancias entre as
necessidades assistenciais.

E uma ferramenta viva de territorializagdo, constituida através de pactos, negociagdes e
perspectiva de uma rede hospitalar que oferta a populag¢do capixaba a integralidade do
cuidado na légica modelo de organizagao do sistema de salde para sustentacao as redes
de atencdo pela autorregulacdo formativa territorial e do modelo da nova
contratualizagdo do SUS.

Neste contexto, “perfilizacdo” pode ser entendida como
uma palavra utilizada localmente para se referir ao processo
de determinacao ou atribuicio do perfil de algo. Assim

Em 2019 iniciou-se o projeto no dmbito da sendo, a definicdo é o “contorno grifico de uma figura, de
SESA da “Nova Perfilizagdo Hospitalar

. . »
N o Y Yoy um objeto, visto apenas por um dos lados”, no caso

Regulacdo do Acesso a Assisténcia a especifico de uma unidade hospitalar. Esta proposta é
Salude no Estado do Espirito Santo”. O originada na Portaria n.” 010-R, de 25 de fevereiro de 2019,
objetivo  foi  desenvolver a nova que instituiu o Grupo de Trabalho para a elaboracdo do

perfilizagdo hospitalar para regulacao

i —_ : Plano de Modernizagao Hospitalar do Estado do Espirito
eficaz do acesso da atencdo a saude

Santo, incumbido de preparar e apresentar, dentre 08

através da regionalizagao das
necessidades da Rede de Atengdo a subsidios, o “I - estudo de caracterizacao da rede hospitalar
Saude em até 50 Unidades Hospitalares com a definicio dos perfis de servico para cada unidade”.

da rede publica e contratualizada do

spirito Santo. | |
Fepirito sant susmm 644
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A Nova Perfilizacao Hospitalar Regionalizada faz
parte das principais estratégias indutoras de
mudancas nas condi¢ées e modos de funcionamento
dos hospitais com recursos alocados sob
financiamento Estadual, visando a um processo
permanente e progressivo de ampliacao do acesso e
de qualificacdo das praticas de gestdo, cuidado e
participacdo da atencdo primaria a saude, através do
modelo da autorregulacao formativa territorial.

Em sintese, o projeto proposto recebeu a
qualificagdo operacional de “Reestruturagdo da
Grade de Referéncias Hospitalares”,
apresentando 03 grandes diretrizes:

*» Adequacdo da Rede de Atencdo Hospitalar
pelos perfis atuais de servicos das unidades
hospitalares da Rede de Atencdo Hospitalar
do SUS (publica e contratualizada) do Espirito
Santo;

* Implementacdo do Novo Perfil das Unidades
Hospitalares com alteragéo dos contratos e
convénios a partir da Politica Estadual de
Contratualizagao da Participacao
Complementar ao SUS;

* Monitoramento dos resultados e corregdes
da implantagdo dos novos perfis, a partir de
vazios assistenciais apresentados por linha
de cuidado territorial.

Por este instrutivo disponibiliza-se
um glossdrio de termos utilizados
pela linguagem do SUS capixaba
para que os profissionais se
apropriem destes termos que sdo
utilizados e para entender a
perfilizagéo dos servigos hospitalares
estaduais prestados a populacdo.
Conhecer os COmMpromissos
assumidos com estas terminologias
certamente facilitard a trajetoria da
necessidade do usudrio e o destino
terapéutico adequado matriciado
nos servicos de saude.
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2. PRINCIPIOS E DIRETRIZES ADOTADOS PARA A NOVA
PERFILIZACAO

A autorregulagdo formativa territorial € forma de organizar a relagéo
entre diversos pontos de atencdo, com estabelecimento de lagos de referéncia
entre atencdo basica e especializada, em uma rede de peticdo e compromisso
matricial e territorial com técnicos de referéncia e servicos de referéncia
designados, que organizam e definem uma cadeia do cuidado implicando o ambito
da atencdo primaria, cuidados especializados e hospitalares. Assim sendo,
organiza-se a logica do acesso através da atengdo primaria direcionada como
centro de comunicagao a atencao especializada.

Neste aspecto, considerando também as principais estratégias
prioritarias na Rede de Urgéncia e Emergéncia — RUE, alinha-se aos principios
organizativos do acesso deste componente:

1. Qualificagdo das portas hospitalares de urgéncia e emergéncia
e da emergéncia, estratégicas para a RUE;

2. Qualificagdo da atengdo ao paciente critico ou grave por meio
da qualificagao das unidades de terapia intensiva;

3. Organizagcdo e ampliacdo dos leitos de retaguarda clinicos e
das unidades de internagdo em cuidados prolongados (UCP) e
de hospitais especializados em cuidados prolongados (HCP);

4. Qualificagdo da atengéo por meio da organizagao das linhas de
cuidados cardiovascular, cerebrovascular e traumatoldgica;

5. Definigdo da atengao domiciliar organizada por intermédio das
equipes multidisciplinares de atengdo domiciliar (Emad) e das
equipes multidisciplinares de apoio (Emap) pela implantagao
do Programa Melhor em Casa; e

6. Articulagcédo entre os seus componentes e das demais redes de
atencao a saude.

Para elaboragdao e desenho da nova perfilizacdo, estabeleceu-se as
seguintes premissas que justificassem a nova conformagao proposta:

1. Desafio do estabelecimento de uma rede hospitalar eficiente,
integrada e que atenda adequadamente as necessidades
assistenciais e epidemiolégicas de cada regiao do Estado e
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suas populagoes;

2. Necessidade de levantamento de diversos aspectos que
retratam cada unidade, o perfil de seus servicos, sua
abrangéncia e seu papel na rede hospitalar atual;

3. Articulacdo com os outros niveis de atencdo, em especial a
APS (Atencgao primaria em Saude);

4. Compreensdo dos aspectos inerentes pela rede hospitalar,
para apontamentos de deficiéncias, sobreposicbes e
inadequacodes das unidades na rede;

5. Necessidade de definir as mudancas fundamentais para
racionalizar a rede hospitalar;

6. Diminuir a eliminar redundancia de servigcos sem a plenitude da
linha de cuidado;

7. Necessidade de oferecer cuidado integrado considerando
cuidado centrado no paciente.

SESA. Espirito Santo. Manual instrutivo da nova perfilizagho hospitalar regisnalizada. Versio 00. 77 de agosto de 2022. [pagina 6 de 29]
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3. MARCOS LEGAIS

Portaria de Consolidacdo MS/GM n.° 2, de 28 de setembro de 2017 — Anexo
XX1V: institui a Politica Nacional de Aten¢do Hospitalar (PNHOSP) no dambito
do Sistema Unico de Saiude (SUS), estabelecendo-se as diretrizes para a
organizag¢do do componente hospitalar na Rede de Aten¢do a Saude (RAS).

Portaria de Consolidacdo MS/GM n.° 5, de 28 de setembro de 2017 — Anexo
XCIII: estabelece as regras e os critérios para apresentacdo, andlise, aprovagado,
monitoramento e prestagdo de contas de projetos de apoio e para a prestagdo de
servigos ambulatoriais e hospitalares no dmbito do Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Saiide (Proadi-SUS).

Portaria de Consolidacao MS/GM n.° 6, de 28 de setembro de 2017 — Secdo VIII:
institui o incentivo financeiro destinado as unidades hospitalares que se
caracterizem como pessoas juridicas de direito privado sem fins lucrativos e que
destinem 100% de seus servigcos de saude, ambulatoriais e hospitalares,
exclusivamente ao SUS.

Resolugcdao de Diretoria Colegiada (RDC) / Agéncia Nacional de Vigildncia
Sanitaria (Anvisa) n.° 63, de 25 de novembro de 2011: dispoe sobre os Requisitos
de Boas Praticas de Funcionamento para os Servigos de Saude.

Portaria de Consolidacdo GM/MS n.° 3, de 28 de setembro de 2017 — Titulo IX e
X — da Linha de Cuidado do Infarto Agudo do Miocardio (IAM) e do Protocolo
Clinico sobre Sindromes Coronarianas Agudas (SCA) e do Cuidado Progressivo
ao Paciente Critico ou Grave.

Portaria de Consolidacdao GM/MS n.° 3, de 28 de setembro de 2017 — Titulo IV —
Que define os critérios de classificacdo e habilita¢do de leitos neonatais.

RDC n.° 07/2010 — Anvisa. Dispoe sobre os requisitos minimos para
funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva e da outras providéncias.

Portaria de Consolidacdo GM/MS n.° 3/2017, Titulo XI, dos Arts. 149 a 174,
organizam o funcionamento dos Cuidados Prolongados no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Portaria de Consolidagao GM/MS n.° 6/2017, Capitulo I, Se¢ao XI, Arts. 948 a
966, organizam o funcionamento dos Cuidados Prolongados no dambito do

Sistema Unico de Saiide (SUS).

Portaria de Consolidacao GM/MS n.° 2/2017, Consolidacdao das Normas sobre as
Politicas Nacionais de Saude do Sistema Unico de Saiide, Capitulo 'V, das

SESA. Espirito Santo. Manual instrutivo da nova perfilizagio hospitalar regisnalizada. Versio 00. 77 de agosto de 2022. [pagina 7 de 29]
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Disposigoes Finais, Anexo I do Anexo XXIV, Art. 1° a 10, que versa sobre o
Regime de Hospital-Dia, consiste na assisténcia intermedidria entre a interna¢do
e o atendimento ambulatorial.

° Organizag¢do Mundial de Saude (OMS). Abortamento Seguro: Orientagdo Técnica
e de Politicas para Sistemas de Saude. 2° ed. Genebra: OMS; 2013.

° BRASIL. Decreto Lei n° 2.848 de 07 de dezembro de 1940. Codigo Penal
Brasileiro. Disponivel em: < https://www2.cama

ra.leg.br/legin/fed/declei/1940-1949/decre
to-lei-2848-7-dezembro-1940-412868-pub licacaooriginal-1-pe.html> Acesso em.
Mai/2021).

®  BRASIL. Lei n° 12.845 de 01 de agosto de 2013. Dispoe sobre o atendimento
obrigatorio e integral de pessoas em situa¢do de violéncia sexual.
http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2013/lei/l12845.htm

®  BRASIL. Lei n°8.069, de 13 de julho de 1990. Dispéoe sobre o Estatuto da Crianga
e do Adolescente e da outras providéncias.

° Portaria n° 354, de 10 de mar¢co de 2014. Resolu¢do "Boas Prdaticas para
Organizagdo e Funcionamento de Servicos de Urgéncia e Emergéncia'.

° Resolugdao CIT n.° 37, de 22 de mar¢o de 2018. Dispoe sobre o Processo de
Planejamento Regional Integrado e a organiza¢do das macrorregioes de saude.

®  Portaria n.° 107-R, de 25 de julho de 2022,. SESA. Dispoe sobre as referéncias
regionalizadas nas Unidades de Atenc¢do Hospitalar proprias, contratadas e
contratualizadas do Estado do Espirito Santo.

° Portaria n.° 076-R, de 19 de maio de 2022. Institui a Politica Estadual de
Contratualizagdo da Participa¢dao Complementar ao Sistema Unico de Saude e da
outras providéncias.

° Resolugdo CIB-ES n.° 071 de 29 de abril de 2022. Aprova a constitui¢do de Polos
Regionais no Estado do Espirito Santo.

®  Portaria n.° 102-R, de 20 de maio de 2021 que define o modelo de organizagdo do
sistema de saude para sustenta¢do as redes de aten¢do denominado
Autorregulagdo Formativa Territorial (ARFT) instituido pela SESA

®  Portaria n.° 217-R, de 10 de novembro de 2020. Dispoe sobre o Nucleo Interno de
Regulagdo no ambito do SUS do ES.

° Portaria n.° 015-R, de 16 de novembro de 2021. Institui o Programa de Gestdo de

SESA. Espirito Santo. Manual instrutivo da nova perfilizagio hospitalar regisnalizada. Versio 00. 77 de agosto de 2022. [pagina 8 de 29]
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Acesso e da Qualidade da Assisténcia nas Redes de Atengdo a Saude - PGAQ.

®  Portaria N° 074-R, de 18 de outubro de 2018, que dispoe sobre o papel da
Regulagdo na organiza¢do da Rede de Assisténcia;

®  Portaria GM/MS N° 2.809 de 07 de dezembro 2010, que estabelece organizagdo
dos cuidados prolongados e retaguarda da Rede de Atengdo as Urgéncias e
Emergéncias (RUE) e demais redes tematicas,

° Lei N° 12.401, de 28 de abril de 2011 que alterou a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para dispor sobre a assisténcia terapéutica e a incorporagdo
de tecnologia em saude no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS;

® Decreto N ° 3.932 — R de 21 de janeiro de 2016, que modifica a estrutura
organizacional da SESA, organiza o Complexo Regulador, no dmbito da
Subsecretaria de Estado de Regula¢do, Controle e Avaliagdo em Saude —
SSERCAS na execug¢do da operacionalizacdo da Central de Regulagdo de
Internagdo em ambito estadual, garantindo os fluxos de atendimento pactuados e
0o acompanhamento e monitoramento do funcionamento de todo o sistema
operacional e as suas atualizagoes,

®  Decreto N° 5147-R, de 31 de maio de 2022 que transformou a Subsecretaria de
Estado de Regulacdo, Controle e Avaliagio em Saude - SSERCAS em
Subsecretaria de Estado de Regulac¢do do Acesso em Saude - SSERAS, definido
dentre suas competéncias, garantir o acesso aos servicos de saude de forma
adequada; garantir os principios da equidade e da integralidade,; fomentar o uso
e a qualificacdo das informagoes dos cadastros de usuarios, estabelecimentos e
profissionais de saude,; elaborar, disseminar e implantar protocolos de regulagdo;
diagnosticar, adequar e orientar os fluxos da assisténcia,; construir e viabilizar as
grades de referéncia e contrarreferéncia;, subsidiar o processamento das
informagoes de produgdo, subsidiar a programagdo pactuada e integrada.

®  Portaria SESA n° 138-R de 17 de julho de 2021 que aprova a Norma de
Procedimento Padrdo no ambito da Secretaria de Estado da Saude e da outras
providéncias a Subsecretaria de Estado de Atengdo a Saude - SSAS a gestdo da
assisténcia a saude prestada nas unidades e servigos de saude proprios do
Estado; atengcdo hospitalar de alta complexidade a populagdo e de média
complexidade; aten¢do ambulatorial de alta complexidade a populagdo,
assisténcia farmacéutica a populag¢do; acompanhamento da aten¢do primdria a
saude, gestdo das politicas e das redes de atengdo temdticas de atengdo a saude;
cumprimento da politica estadual de sangue e hemoderivados; servico de
atendimento médico de urgéncia e emergéncia;, provimento e fixa¢do de
profissionais da saude.

SESA. Espirito Santo. Manual instrutivo da nova perfilizagio hospitalar regisnalizada. Versio 00. 77 de agosto de 2022. [pagina 9 de 29]
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®  Resolugdo N° 1.186/10 CIB, de 14 dezembro de 2010 que institui as Normas
Técnicas e Administrativas para solicitagdo de leitos a Central de Regulagado.

° Portaria SESA 394-S de 06 de novembro de 2017, que institui o Médico
Regulador e a Fungdo do Complexo Regulador.

®  Portaria SESA n.° 010-R, de 25 de fevereiro de 2019, que instituiu o Grupo de
Trabalho para a elaboragdo do Plano de Moderniza¢do Hospitalar do Estado do
Espirito Santo, incumbido de preparar e apresentar, estudo de caracterizagdo da
rede hospitalar com a defini¢do dos perfis de servigo para cada unidade da Rede
Estadual de Atengdo Hospitalar.

®  Portaria N° 217-R de 10 novembro de 2020 que dispos sobre a implantag¢do do
Nucleo Interno de Regula¢do (NIR) nas Unidades Hospitalares pertencentes a
rede de hospitais proprios ou contratualizados do Sistema Unico de Saiide no
Estado do Espirito Santo suas relagées com os demais pontos de atengdo a saude
e com as Centrais de Regulagdo;,

®  Resolugdo CIB N°153/2020 de 18 de dezembro de 2020 que aprova os limites
regionais instituindo no Territorio do Estado do Espirito Santo - ES 03(trés)
Regioes de Saude: Regido Central/Norte, Regido Metropolitana e Regido Sul.

®  Resolugdo CIB 071/2022, de 29 de abril de 2022, que aprovou em a constituicdo
dos Polos Regionais no Estado do Espirito Santo sendo: 04 Micro Polos na
Regido Centro-Norte, 03 Polos na Regido Sul, 03 Polos na Regido Metropolitana
e 04 Polos na Grande Vitoria.

° Decreto Estadual n° 4548-R, de 13 de dezembro de 2019, que instituiu a Politica
Estadual para a Rede de Urgéncia e Emergéncia - Componente Servico Movel de
Urgéncia - SAMU, denominado “SAMU para todos” e da outras providéncias.

®  Portaria N° 076-R, de 19 de maio de 2022, republicada em 27 de maio de 2022,
que institui a Politica FEstadual de Contratualizagdo da Participa¢do
Complementar ao Sistema Unico de Saiide no Espirito Santo e dd outras
providéncias, a necessidade de reorganizagdo dos servigos, fluxos e defini¢do da

referéncia assistencial hospitalar para o tratamento de comorbidades no ambito
do Estado.
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4. ESTRATEGIA DE IMPLANTAGAO DA  NOVA
PERFILIZACAO

41.

4.2.

4.3.

4.4,

4.5.

4.6.

4.7.

Os hospitais deverao organizar a cobertura do seu atendimento
com base na assisténcia direcionada a nova perfilizacdo de
imediato a assinatura do contrato.

E proibida a restricdo de acesso na rede hospitalar prépria com a
Justificativa de dependéncia de vinculagéo territorial.

Para atendimento pleno da linha de cuidado integral determinada
pela nova perfilizagdo, o hospital perfilizado devera em até 60 dias
considerar legislagdes ministeriais vigentes para sua habilitagcdo, no
que houver, no intuito de preservar a qualificacdo da assisténcia
prestada e requerer as suas habilitagdes junto a SESA.

Os hospitais perfilizados deverdao cumprir os itens das respectivas
portarias de habilitagdo ministerial da sua linha de cuidado integral,
organizando seus processos, registros em sistemas informatizados,
incluindo a atualizacdo do CNES, devendo apresentar todos os
requisitos destes ja atendidos a Geréncia de Regulacao da Atencéao
a Saude - GERAS/SSERAS.

A GERAS/SSERAS fica responsavel pela orientacdo quanto aos
itens de cadastro da proposta de habilitacdo da unidade hospitalar
de assisténcia sob recursos estaduais no SAIPS - Sistema de
Apoio a Implementacédo de Politicas em Saude para o pleno
alcance da habilitagao.

Conforme necessidade da SESA, determina-se que a
Subsecretaria de Atencdo a Saude - SSAS e a Subsecretaria de
Estado Regulagdo do Acesso a Saude - SSEC alterem ou ampliem
servicos definidos em suas linhas de cuidado integrais conforme
necessidade do processo regulatério, direcionada a unidade
hospitalar através da solicitacdo emitida por documentos formais.

Em situacbes de restricdo do acesso a rede definida na
perfilizagao, fica autorizada a Regulacdo Estadual a estabelecer a
garantia do acesso junto a unidade hospitalar, como autoridade
sanitaria de Estado, usando plenamente a capacidade disponivel
em pontos de atencdo a saude vinculados a outros territorios
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sanitarios de origem do municipe.

4.8. A Central de Regulacédo de Urgéncia e Emergéncia do Servigo de
Atendimento Movel (SAMU), do Nucleo Especial de Regulacao de
Internacdo (NERI) e Nucleos de Regulagdo do Acesso (NRA), das
Superintendéncias Regionais de Saude, deverdo observar na
organizagao de suas atividades o perfil de atuacdo dos servigos
hospitalares e suas regides adscritas, estabelecidos pela nova
perfilizacdo, devendo os hospitais nas suas referéncias atender de
imediato as solicitagdes no tempo seguro e oportuno para garantia
do acesso a saude dos usuarios do SUS no territério capixaba.

4.9. Os servigcos hospitalares devem atender ao Planejamento e
Programacao Assistencial do SUS do Estado do Espirito Santo e
documentos definidos como protocolos de acesso dispostos no site
da SESA, junto aos municipios vinculados a seus territorios,
organizado na logica das redes de atencao e linhas de cuidado
territoriais.

4.10.0s servicos com pacientes em tratamento que n&o corresponderem
ao territério de acordo com a nova perfilizagdo regionalizada,
deverao transferi-los para sua referéncia hospitalar de maneira
paulatina, ética e responsavel, sem que se oferega riscos
adicionais e danos ao usuario do SUS.

4.11. Os procedimentos deverdo ser atendidos conforme demanda da
linha de cuidado integral, cabendo a unidade hospitalar
incorporagédo tecnologica com objetivo do melhor cuidado e
resolutividade assistencial, considerando que seus custos s&o
contemplados na contratualizagdo por orgamentagéo global.

4.12.As cirurgias, consultas e procedimentos ja agendados deverao ser
realizados no servigo desta referéncia, independente da cobertura
territorial estabelecida pela nova perfilizagdo hospitalar. O que esta
agendado deve permanecer agendado.
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5. TERMINOLOGIAS NA NOVA PERFILIZACAO HOSPITALAR
DO ESPIRITO SANTO

5.1.

5.2,

5.3.

PERFIL ASSISTENCIAL: por perfil assistencial entende-se
toda a oferta de atendimento ou de servigos assistenciais do
hospital e por mudancga a introducdo de um novo servico, 0
atendimento de um novo agravo ou a introdugdo de uma
tecnologia, bem como a exclusdo, a diminuigdo ou a ampliagao
de sua oferta, vinculados a um territorio.

REFERENCIA HOSPITALAR: ponto de atencdo da Rede de
Atencéo e Vigilancia a Saude com recursos de Estado, a partir
de um planejamento continuo de projetos coletivos definidos
dentro de redes de interdependéncia assistencial que se
propde a definir racionalmente sua missao epidemioldgica,
situando-o na perspectiva ideal de uma rede coordenada de
cuidados em saude. Este enfoque compreende o hospital
como uma organizagdo proé-ativa, voltada para o ambiente
externo, questionando uma visdo de autossuficiéncia e a
intengdo de contemplar todas as areas de atendimento da linha
de cuidado integral na mesma instituicao.

CLASSIFICACAO DAS REFERENCIAS HOSPITALARES:
metodologia de classificagdo das unidades como componente
da rede hospitalar, com base no perfil assistencial e
capacidade instalada:

e HOSPITAL ESTRUTURANTE: Hospital habilitado em 2
(duas) ou mais especialidades de alta complexidade;
Referéncia para uma populagao de 500 mil habitantes
ou mais; e/ou Possuir, no minimo, 150 leitos

e HOSPITAL ESTRATEGICO: Hospital habilitado em 1
(uma) especialidade de alta complexidade e/ou com
porta aberta de urgéncia e emergéncia (U/E) em
traumatortopedia e/ou U/E em Pediatria; Referéncia
para a populagcdo de 500 mil habitantes ou mais; e/ou
Possuir 100 leitos ou mais.

e HOSPITAL DE APOIO: Hospital de Média e Baixa
Complexidade; Possui 50 leitos ou mais; e/ou Possuir
Maternidade integrante da Rede Materno Infantil
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Estadual.

54. AUTORREGULAGCAO FORMATIVA TERRITORIAL: modelo
de organizar a pratica assistencial do Estado do Espirito Santo,
através da mudanga da légica da relagdo do sistema de
referéncia entre diversos pontos de atengcdo da RAVS. Esta
relacdo se da pela referéncia técnica uni-profissional, sendo
estabelecida por um profissional de referéncia que incorpora a
competéncia de educacdo permanente em saude e de
regulagédo assistencial, operacionalizando os componentes de
acesso assistencial com cuidado longitudinal e de formagéao
profissional, garantidos pela definicdo de referéncia territorial
especializada a cada conjunto de equipes de saude da familia.

Além disso, pelo modelo organiza-se o servico de
referéncia uni-institucional, que € a unidade de retaguarda
a atengao primaria a saude com servigos especializados,
de complementaridade, de internacdo ou observacao
hospitalar e de apoio diagnostico ou terapéutico com maior
densidade tecnoldgica por equipamentos e recursos de
infraestrutura, com responsabilidade assistencial definida
por cobertura e abrangéncia territorial.

No novo modelo de organizagdo da garantia do acesso a
atencdo ambulatorial as loégicas e conceitos vinculados a
regulagéo classica de acesso sao dissolvidas e substituidas
por conceitos de acesso direto e manejo assistencial por
meio do estabelecimento da relacdo simplificada entre
profissionais da rede realizado por relagdes de referéncia
direta e mediadas por tecnologias. O conceito
remanescente de regulagao vincula-se ao componente de
educacao permanente que se estabelece nas relagdes de
formagao entre os profissionais da saude e nao as logicas
de '"regulagdo do acesso", na perspectiva da figura
independente e  segregada que opina  sobre
encaminhamentos realizados entre diferentes niveis de
atencao.

5.5. LEITOS DE SUPORTE: sao leitos hospitalares considerados
como suporte e para para determinada linha de cuidado,
sendo estes leitos destinados as transferéncias dos pacientes
para possibilitar o fluxo assistencial de UPA/PA e dos leitos
especializados em alta complexidade, que garantira o acesso a
internacado para as Portas de Entrada da Rede de Atencéo a
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Saude, com assisténcia oportuna, &agil, qualificada e
humanizada, incluindo em estratégias de contingéncia. Estes
hospitais podem também ser suporte para as cirurgias
eletivas, para otimizar a gestdo de solicitagbes para garantia
do acesso.

5.6. REGIAO DE SAUDE E MICROPOLOS REGIONAIS: os polos
Regionais s&o territorios adscritos definidos pelos fluxos
sanitarios da populacdo em busca de ateng¢do a saude, com
oferta de servigos continuos no ambito dos diferentes niveis de
atencdo. Sao entendidos como a parte mais central ou
importante de uma determinada area. Sao as regides de saude
propriamente dita. Logo, os micropolos de Saude sao
agrupamentos de territérios sanitarios municipais
regionalizados, sendo o seu conjunto em dada regiao de saude
denominado Polos Regionais de Saude. O objetivo da
organizagao territorial da saude por polos regionais sera a
ampliagdo do acesso aos servicos de meédia complexidade
ambulatorial especializada reorganizando todo escopo
assistencial do Estado.

No Estado do Espirito Santo organizou-se 04 Micro Polos na
Regiao Central / Norte (Sao Mateus, Linhares, Colatina e Nova
Venécia); 03 Polos na Regido Sul (Caparad, Centro Sul e
Litoral Sul); 07 Polos na Regido Metropolitana (Serrana, Santa
Teresa, Aracruz, Serra, Vitoria, Vila Velha e Cariacica). Os
critérios para sua composi¢do foram: microrregionalizagao,
acesso rodoviario, decisdo do gestor municipal, otimizagao das
estruturas e contratos existentes e n&o ser necessario
continuidade territorial.

5.7. LINHA DE CUIDADO: atendimento aos requisitos da
assisténcia terapéutica integral que envolve a oferta de
procedimentos terapéuticos, em regime ambulatorial e
hospitalar, constantes de tabelas do SIGTAP — Sistema de
Gerenciamento da Tabela Unificada de Procedimentos, e a
dispensacao de medicamentos e produtos de interesse para a
saude no territério de cuidado definido para uma adscricao
regionalizada por abrangéncia de micropolos regionais.

A prescricao e assisténcia na Rede de Atencédo Hospitalar
prépria, contratada e contratualizada do Estado do Espirito
Santo para atendimento na plenitude da linha de cuidado
devera alcangar a conformidade com as diretrizes
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terapéuticas definidas em Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT), Diretrizes Diagnésticas e Terapéuticas
(DDT), Protocolos de Uso, Diretrizes Nacionais/Brasileiras e
as proprias Linhas de Cuidados para a doenga ou o agravo a
saude a ser tratado, sendo estes na sua auséncia,
determinados por diretrizes definidas pela SESA.

5.8. ATENDIMENTO CIRURGICO - ¢é todo aquele atendimento
prestado ao usuario do SUS em ambiente cirdrgico, com
diagndstico estabelecido e indicagao de realizag&o de cirurgia
a ser realizada em estabelecimento de saude ambulatorial e
hospitalar com possibilidade de agendamento prévio através
da regulacdo de leitos, sem carater de wurgéncia ou
emergéncia.

Em conformidade as orientagdes do Colégio Brasileiro de
Cirurgides — CBC (2020), as cirurgias da Rede Estadual de
Atencdo Hospitalar do Estado do Espirito Santo sao
classificadas nos seus niveis de urgéncia (risco), sendo os
prazos classificados para seu gerenciamento das
solicitagdes em (STAHEL, 2020):

e EMERGENCIA - Constatacdo médica de condicdes de
agravo a saude que impliguem sofrimento intenso ou
risco iminente de morte, exigindo portanto, tratamento
médico imediato. Em cirurgias, é aquela em que ha risco
de vida ou de perda de membro caso o paciente nao
seja operado em um curto intervalo de tempo. Devem
ser atendidas e realizadas em até 06 horas.

e URGENTE - Ocorréncia imprevista de agravo a saude
como ou sem risco potencial a vida, cujo portador
necessita de assisténcia médica imediata. Em cirurgias,
€ aquela em que ha risco de vida ou de perda de
membro caso O paciente ndo seja operado em um
intervalo de tempo. Devem ser atendidas e realizadas
em até 24 horas.

e ELETIVO URGENTE - Em cirurgias, € aquela em que
ha risco de vida ou de perda de membro caso o
paciente ndo seja operado em um intervalo de tempo,
porém com um tempo de espera maior, solicitadas a
partir do atendimento ambulatorial, porém que devem
ser realizadas dentro de 14 dias.

SESA. Espirito Santo. Manual instrativo da nova perfilizagio hospitalar regionalizada. Versio 00. 77 de agosto de 2022. [pagina 16 de 29]



GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude

Sistema
“ Unico
de Salde

e ELETIVO ESSENCIAL - Planejadas com antecedéncia,
sao aquelas que devem ser realizadas no prazo de ate
90 dias, considerando a ndo agudizagdo da
necessidade da intervengao.

e ELETIVO NAO ESSENCIAL - podem aguardar até 150
dias. Sdo consideradas cirurgias necessarias, porém
facultativas e causam danos minimos da sua realizagao
tardia.

59. TIPOS DE ATENDIMENTOS: forma de organizar a
necessidade assistencial de acordo com patologias, sintomas e
procedimentos terapéuticos, determinados em conformidade
com a linha de cuidado integral para determinada regido de
saude e oferta assistencial necessaria e existente
compatibilizada para determinado territério.

5.10. MODO DE ACESSOS: metodologia utilizada para discriminar
as formas de ingresso do paciente ao servigo dispostos nas
unidades assistenciais:

e PRONTO SOCORRO (LIVRE DEMANDA): trata-se de
acesso independente de livre demanda destinado a
assisténcia aos pacientes acometidos por quadros de
urgéncia e emergéncia, realizando o seu atendimento
inicial, podendo ser geral ou dedicado a uma
especialidade.

e PRONTO SOCORRO REFERENCIADO: trata-se do
acesso em recurso de maior complexidade da rede de
atengdo a partir do seu atendimento inicial por outro
servigo que néao seja a referéncia na linha de cuidado do
qual o usuario sera encaminhado para avaliagao de
urgéncia e definicdo de conduta médica.

e REGULAGCAO DE LEITOS: trata-se de processo
regulatorio para acesso a partir de recurso fisico
limitado, existente em estabelecimento executante de
recurso hospitalar da RAS (Rede de Atencdo a Saude)
que compdem a grade de informacdo do sistema de
regulacdo, habitualmente utilizado para internagéo. E
realizada a partir do cadastro pela unidade demandante
através do acesso ao sistema informatizado de
regulagao por meio do endereco
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http://leitos.requlacao.saude.es.gov.br/requlador/#/login.

e REGULACAO AMBULATORIAL (REGULACAO
FORMATIVA): processo regulatorio de ingresso do
paciente ambulatorial eletivo realizado a partir do
cadastro pela unidade demandante através do acesso
ao sistema informatizado de regulagdo formativa por
meio do endereco:

http://ambulatorial.regulacao.saude.es.gov.br/consult
as-exames/#/login

Os pacientes internados na rede hospitalar em
unidades de menor complexidade, com necessidade
de avaliacao da referéncia especializada para alta
segura com coordenacédo do cuidado pela atencéo
primaria, poderao ser referenciados através de
contato de NIR da unidade demandante para NIR da
unidade executante para suporte em rede e
definichko da  terapéutica adequada, com
cadastramento de agendas por autogestdo em
tempo oportuno de até 72 horas de resposta.

A partir de 01 de agosto de 2022, conforme
documentos técnicos expedidos, o sistema de
regulagdo do acesso ambulatorial passara por
transicao, devendo ser utilizado o oficial para fins de
regulacao:

https://acessaeconfia.es.qov.br/

e FOLLOW UP: refere-se ao seguimento do cuidado de
paciente apds a alta hospitalar, por autorregulagdo do
proprio servico, com objetivo de garantir uma
intervengdo o mais cedo possivel e matriciando para a
atencao primaria apds conclusao do tratamento da linha
de cuidado integral pertinente ao motivo de ingresso.
Todo paciente com regulagcdo ambulatorial com
atendimento cirurgico, apds alta hospitalar, deve ter
acesso por follow up para finalizagao do tratamento.

5.11. MUNICIPIOS DE REFERENCIA: agrupamento de territérios
para adscricdo da unidade hospitalar com base na
regionalizagdo e pactuagcdo por micro polos regionais na
garantia de atendimento do paciente no melhor recurso
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possivel do tipo de servico relacionado ao ponto de atencéo.

A necessidade assistencial da populacdo local deve ser
estimada a partir da melhor evidéncia, dos parametros
assistenciais, incluindo os termos da PT MS 1.631/2015 e
suas atualizagbes, em conformidade com as Redes de
Atencdo a Saude e suas linhas de cuidado integrais.
Considera-se municipios de referéncia a localizagao
geografica dos pontos de atengcdo do qual o usuario sera
referenciado para acessos aos recursos gerais e/ou recursos
de urgéncia do Estado do Espirito Santo.

5.12. REFERENCIAS UNI INSTITUCIONAIS PELA
CLASSIFICACAO DOS SERVICOS: classificacdo da definicao
do acesso pela origem da demanda assisténcia definida pelo
tipo do servigos de origem do paciente e tipo de acessos aos
pacientes agudos e crénicos na rede de atencao a saude.

e SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA: ponto de
atencdo da rede com atendimento imediato para a
condicdo aguda de saude. O acesso para o tipo de
atendimento da linha de cuidado € independente do
municipio de residéncia do paciente e refere-se a
localizacdo desta unidade assistencial demandante.

e SERVICO HOSPITALAR: ponto de atengcdo da rede
com atendimento em regime de internagéo,
independente do municipio de residéncia do paciente. O
acesso para o tipo de atendimento da linha de cuidado é
independente do municipio de residéncia do paciente e
refere-se a localizagdo desta unidade assistencial
demandante para casos agudos. Para o0s casos
crénicos, como demandas agudizadas de internagdo da
linha de cuidado integral da oncologia ou outros tipos de
tumores ja em tratamento, o acesso é para a referéncia
territorial da residéncia do paciente, considerando a
necessidade da continuidade do cuidado.

e SERVICO ELETIVO: ponto de atengdo da rede com
atendimento em regime ambulatorial, dependente do
municipio de residéncia. O acesso para o tipo de
atendimento da linha de cuidado €& dependente do
municipio de residéncia do paciente e pode nao se
referir a localizacdo da unidade assistencial
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demandante.

5.13. FAIXA ETARIA: forma de divisdo do recurso hospitalar por
idade do paciente. Divide-se em adulto e pediatrica.

Os pacientes pediatricos sdo atendidos nos servigcos
hospitalares e ambulatoriais da rede de atencgao propria,
contratada e contratualizada do Estado do Espirito
Santo na idade limite de 15 anos, 11 meses e 29 dias,
ou seja, 192 meses.

Os pacientes a partir de 16 anos de idade séo atendidos
preferencialmente nos hospitais e/ou servigcos que
atendem adultos.

Na auséncia de hospital pediatrico no territério da
adscricao, em situagao de urgéncia e/ou emergéncia, 0s
hospitais gerais deverao acolher a demanda
independente da faixa etaria, estabilizando o quadro
clinico e regulando para o hospital de referéncia.

Os pacientes em atendimento na rede estadual de
atencdo a saude que completarem 16 anos de idade
deverao ser mantidos em acompanhamento nestes
servicos até a alta do tratamento ou até que seja
disponibilizada uma vaga do tipo ambulatorial para
adulto, respeitando o limite maximo de 18 anos de idade
(17 anos, 11 meses e 21 dias).

Os casos supracitados deverdao ter preferéncia na
regulagédo estadual e/ou municipal.

As cirurgias, consultas e procedimentos ja agendados
para pacientes acima de 16 anos deveré&o ser realizados
no servico desta referéncia do agendamento,
independente da idade pediatrica estabelecida, devendo
0 que esta agendado permanecer agendado.

Os pacientes que estiverem com solicitagao de consulta
em especialidades pediatricas, ao completarem 16 anos
deverao ter suas solicitacbes alteradas para o item de
agendamento na faixa etaria adulta.

514. RECURSOS PARA URGENCIA: estruturas existentes em
hospital que dispde de recursos completos conforme portarias
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ministeriais, com acesso através de pronto socorro a livre
demanda ou por pronto socorro referenciado, mantendo leitos
de observagao, com acesso ao recurso especializado nas 24
horas do dia, 07 dias por semana e com garantia de
atendimento ininterrupto na rede de urgéncia através de
medidas gerenciais contingenciais e de gestao da clinica em
suas portas de entrada.

5.15. RECURSOS GERAIS: estruturas existentes em hospital que
dispoe de recursos completos conforme portarias ministeriais,
com acesso através de regulacdo de leitos, follow up ou
regulagdo ambulatorial.

5.16. VINCULAGAO: regra de relacéo entre profissionais de saude
que compde uma grade de servigos caracterizada pelo vinculo
direto ndo redundante de generalistas e especialistas
responsaveis pelo comanejo e garantia simplificada do acesso
aos pacientes dos territorios de atengao basica vinculados.

5.17. CONTRATUALIZACAO DO SUS: processo pelo qual o Gestor
Estadual do SUS e o representante legal do hospital publico
ou privado sem fins lucrativos estabelecem obrigacbes e metas
quantitativas e qualitativas de atencdo a saude e de gestao
hospitalar, formalizadas por meio de um instrumento contratual.
Esse instrumento contratual, que pode ser um convénio, um
termo de compromisso ou um contrato de gestdo e compde-se
por duas partes: (a) uma, que estabelece o objeto do ajuste, as
responsabilidades dos signatarios, formas de
acompanhamento e avaliagdo, dentre outras clausulas
(instrumento propriamente dito); e (b) a outra, denominada
"Documento Descritivo", que descreve as metas qualitativas e
quantitativas a serem alcangadas pelo hospital.

5.18. SIGTAP - SISTEMA DE GERENCIAMENTO DA TABELA
UNIFICADA DE PROCEDIMENTOS: é um sistema que
contém a Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPME
(Ortese, Prétese e Materiais de Sintese) do SUS, com todas as
descricbes sobre complexidade dos procedimentos, sobre
quais habilitacbes sdo necessarias para poder ser faturado e
quais os profissionais habilitados para a realizacido de cada
procedimento.

Essa tabela mostra todos os servigos SUS organizados por
nomenclatura padronizada, descrevendo as tipologias
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cbédigos para cirurgia, internagdo, exames, procedimentos
especiais, proteses e orteses etc. O SIGTAP organiza os
atendimentos do SUS por agrupamentos e de forma
acessivel a todos os profissionais e cidadaos em endereco
eletrénico. Esta disponivel em
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.js
e deve ser permanentemente consultado para verificacdo
dos procedimentos SUS existentes na linha de cuidado
hospitalar.
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6. FLUXO REGULATORIO E VINCULACOES HOSPITALARES

A vinculagdo dos servigos organizados pelas solicitagdes de acesso
territorial, na relagdo entre os pontos de atencao e suas respectivas referéncias,
seja no ambito da atencdo primaria, assisténcia especializada e assisténcia
hospitalar, deve ocorrer de maneira concomitante a implantacdo da nova grade de
referéncia. Consideram os acessos em seus niveis através da atengao primaria a
saude e portas hospitalares de urgéncia e emergéncia.

by

A programagdo do acesso a rede deve atender ao novo modelo de
organizacgao do sistema de saude para sustentagao as redes de atencgao através da
regulacdo estadual e dos protocolos disponiveis no site da SESA, conforme
organizado na légica da rede de atengao e linhas de cuidado territorial, estando sob
gestdo de Estado e operagcdo da SESA/SSERAS/GRASS. A efetivagdo das
vinculagdes ocorre através das Superintendéncias Regionais de Saude e seus
respectivos Nucleos de Regulacdo do Acesso. Nesta premissa, devera cumprir a
seguinte logica assistencial:

a) Os pacientes ja agendados e autorizados no sistema informatizado de
regulagdo, que nao corresponderem ao territério da nova perfilizagao
regionalizada, deverao ser atendidos e apods referenciados sem que
oferecam riscos adicionais a sua necessidade de assisténcia e
cuidado.

b) As alteragdes nas vinculagbes ocorrerao através dos Nucleos de
Regulagdo do Acesso de cada Regional de Saude sem que haja
desassisténcia aos pacientes.

c¢) Os pacientes em tratamento ou que aguardam agendamento de
retornos ou ja programados para realizagdo de exame, que néao
corresponderem ao territério adscrito de acordo com a nova
perfilizagao regionalizada, poderao ser transferidos para sua unidade
de referéncia contanto que nao oferega riscos adicionais sociais ou
danos a saude do mesmo.

d) As transferéncias dos atendimentos deverao ocorrer através de oficio
da instituicdo de origem para a Superintendéncia Regional de Saude
de sua referéncia territorial, para que essa possa validar e encaminhar
a nova referéncia hospitalar do territério do usuario.
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6.1. REMANEJAMENTO DE AIH - AUTORIZAGAO DE INTERNAGAO
HOSPITALAR ELETIVAS AUTORIZADAS ANTES DA NOVA
CONTRATUALIZACAO

6.1.1. As Unidades Hospitalares com pacientes em tratamento ou que
possuam pacientes com solicitagdes de espera para realizagao de
procedimento eletivo (solicitagao interna da instituicdo), que nao
corresponderem ao territério de acordo com a nova perfilizagao
regionalizada, deverao transferir os pacientes para sua unidade
de referéncia, sem que se ofereca riscos adicionais ao mesmo.

6.1.2. As transferéncias dos atendimentos ja autorizados deveréo
ocorrer através de oficio da Instituicdo de origem da referida AlH
para a nova referéncia hospitalar do territério do usuario.
Excetuam-se desta estratégia os pacientes ja com data agendada
para cirurgia eletiva para os proximos 90 dias.

6.1.3. A Superintendéncia Regional de Saude validara junto ao hospital
de origem, no prazo de 10 dias, a planilha disponibilizada pela
GAAE/SSAS contendo os pacientes relacionados com AIH
emitidas que serao transferidos para a nova referéncia definida no
processo de territorializagao através da nova grade hospitalar.

6.1.4. Nos casos de mudanga de Regido de Saude, cabera as
Superintendéncias Regionais de origem a comunicacdo com a
nova Superintendéncia para informar a relagao dos pacientes que
serao transferidos para a nova referéncia territorial, bem como
para o hospital de origem para cancelamento do laudo de AIH no
sistema informatizado de regulagédo de uso determinado pela
SESA.

6.1.5. A Superintendéncia Regional referenciada encaminhara a relagao
nominal com todos os dados cadastrais e necessidade
assistencial para a nova unidade hospitalar de referéncia,
monitorando o agendamento da consulta de avaliag&o cirurgica e
emissdo de novo laudo de AIH garantindo a continuidade do
atendimento efetivando a vinculagcdo dos usuarios a unidade
assistencial mais proximo da sua residéncia.

6.1.6. O monitoramento dos procedimentos autorizados ficara sob a
gestdo da SSAS e ocorrera de modo a organizar 0 acesso nos
territérios ainda nao cobertos pela Nova Contratualizacéo,
assegurando a assisténcia nos servigos ja contratados, conforme
disponibilidade.
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6.1.7. Sera considerado para o remanejamento 0 municipio de
residéncia do paciente.
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ANEXO 1 - MAPA DA REDE HOSPITALAR DO ESTADO DO
ESPIRITO SANTO SEGUNDO O NOVO PLANO DIRETOR DE
REGIONALIZACAO - PDR/2020

Hospitais Estaduais, Filantrépicos, Municipais, Privados e Federal

O Hospitais Estaduais - 01 2 19 . Hospitais Filantrépicos - 20 a 60 AHospitais Municipais - 61a77 ‘ Hospitais Privados 78 a 117 I:] Hospital Federal - 118

Norte Central

Estadual Estadual
Hospital Estadual Alceu Melgaco Filho Hospital Estadual e Matemidade Silvio Avidos
Hospital Estadual Roberto Arizaut Sivares Hospital Estadual Jodo dos Santos Neves

Filantrépico Filantrépico

B Hospito Maternidade Nossa . Aparecica Hosptal ernando Serra A
B Casa Nossa 5. Saice FE Hosptl e Mtemidace de Pancas

B Hospital ienino Jesus osptal RioDoce

5 Sdo0 José
B Hospital Maternidade Cristo Rei BB santa Casa de Misericérdia de Colatina
Hospital Maternidade Sdo Mateus BBl Hospital Matemidade Sagrado Corago de Maria
HospitalS30 Marcos BB Fundagio Hospitalar Matemidade Sdo Camilo
nicipal unicipal
o Jodo Batist 3
Hospital Municipal de Concelgdo da Barra CONCEICAD
Unidade Mista de Iternacao Privado DABARRA
Hospital Unimed Linhares. BOAESPERANGA
Privado Casa de Saiide Santa Luzia
Casa de Saikde Santa Morica S0 Bernardo Apart Hospital
Hospital Meridional de 30 Mateus Hospital Unimed Noroeste Capbaba
Caa de Sadde an Maria 25] ‘
MATEUS
Metropolitana Sul
NOVAVENECIA
Estadual Estadual
Hospital Estadual Dério Silva cAPAAC
Hospital Estadual Dr. Jayme Santos Neves Unidade Integrada Jerdnimo Monteiro
Hospital Estadual Atengio Clinica Hospital Estadual $30 Jose do Calgado
Hospital Estadual Pedro Fontes
Hospital Estadual Infantil Nossa Sr?. da Gloria Filantrépico
Hospital Estadual Central Santa Casa de lina
Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia [ santa Casa Misericrdia Jesus Maria José
Hospitalde Policia Miltar ) sarta Casa Castelense
Hospital Estadual Antério Bezerra de Faria 3 Hospital Pacre Olivio
Hospital EstadualInfantil e Mat. Alir Bernardino Aes B Santa Casa de Guasui
Hospital Estadual de Vila Velha [E] Casa de Caridade Sdo José e
CREFES B Hosptal Evangelico de Cachoeiro do ltapemirim
B2 HospitalInfantil Sao Francisco de Assis
Hlantrépico Santa Casa de Cachoelro do ltapemirim
[ Hospital Nossa Sr2. da Boa Familia 8 Hospital Maternidade Danilo M. Castro LINHARES
Hosptal Madre Regina Protmann Hospital Maternicade de Anchicta
B Fundagio Hospitalar de 1arana B Projeto Alfa Fibrica de Homens.
Hospital S3 Vicente de Paulo HEC Itapemirim

ospital Infantil Frarcisco de Assis g

|8 Fundagdo Hospitalar Beneficente Concordia 29 Hospital Apsstolo Pedro Sy S "' :‘
] HospitalNossa S, daenta v
ospital Santa Ria de Céssa Vitcria Wospital e Maternidade Nossa . da Conceigdo
ssociagio 6 Vitéria 4 2l
osita ants Casa Miercrd Vv . Hospital Municipal Or. Andreia Candian Lopes sho Roaue 32
Hospital Evangdico de Vila Velha Hospital Materno Ifantil Menino Jesus TAGUAGU
o M el @

Privado
Hospital S Jodo Batista Refazer DATERRA
2. Unidade Mista Dr. Cesar Agostini Espago Vivere TTARANA
3 . 5
Hospital e Maternidade de Cariacica Instituto Amanhecer
Hospital Municipal Nossa Senhora da Penha
Hospital Municipal de Cobilandia - Loproentd

privado
Clinica Green House
CentroIntegrado de Terapia
Vivéncia Alvorada
Vitéria Apart Hospital
Hospital Metropolitano
Hospital Mericional
Sao Francisco Hospital
Ciinica de Acidentados de Vitéria
Associagdo dos Funciondrios Piblicos do Esp. Santo
Maternidade Santa Paula
Maternidade Santa Ursula
CIAS Unimed Vitéria
Maternidade Urimed
Hospital Mata da Praia
Hospital Praia do Canto
Centro Médico Bento Ferreira
Ltocentro
Royal Care Assisténcia Médica
Total Care Atendimento Domicilir e Morad Assisténcal
Vitamed Care Atendimento Domicilar e Res Assistida
Hospital de Ibatiba
Centro Médico Hospital Via Velha
Hospital e Matenidade Praia da Costa
Hospital Santa Ménica
Hospital S3o Luiz
Hospitalar Hospital de Transisdo 00
Grameg
Kinike Kuster

'DOMINGOS MARTINS.

CACHOEIRODE | ( RIO NOVO
TAPEMIRIM vosu._ [P

PRESIDENTE
ENNEDY

74
>

‘GOVERNO DO ESTADO

DO ESPIRITO SANTO
Federal Secretaria de Estado da Satde
338 Hospital das Clinicas.

Mapa completo dos servigos hospitalares no Estado do Espirito Santo. Os servi¢os ndo listados no
Anexo 2 ndo pertencem a rede propria e/ou ndo estdo contratualizados com a SESA.
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ANEXO 2 - CLASSIFICACAO DOS HOSPITAIS SUS DA REDE PROPRIA, CONTRATADA E
CONTRATUALIZADA ESTADUAL DE ACORDO COM O PERFIL ASSISTENCIAL E A CAPACIDADE

INSTALADA

5 CLASSlFlCAGAO
RES?;GSEDE SIGLA HOSPITAL (link com o seu endereco) GERENCIAMENTO | PORPORTEE
ASSISTENCIAL*
CENTRAL / NORTE HMSJ HOSPITAL MATERNIDADE SAO JOSE CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HEVV HOSPITAL EVANQELlQQ DE VILA VELHA CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HSRC HOSPITAL SANTA RITA DE CASSIA CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HSCMV HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA DE VITORIA CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
SUL HSCMCI HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CACHOEIRO DO ITAPEMIRIM CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HUCAM HOSPITAL uN|VER§|TAR|Q CASSIANO ANTONIO DE MORAES CONTRATUALIZADO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HEJSN HOSPITAL ESTADUAL JAYME DOS SANTOS NEVES PROPRIO - OSS ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HEUE HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIA E EMERGENCIA PROPRIO - 0SS ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HIMABA HOSPITAL INFANTIL E MATERNIDADE ALZIR BERNARDINO ALVES PROPRIO - 0SS ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HEC HOSPITAL ESTADUAL CENTRAL PROPRIO - FUNDAQAO ESTRUTURANTE
CENTRAL / NORTE HMSA HOSPITAL MATERNIDADE SILVIO AVIDOS PROPRIO ESTRUTURANTE
CENTRAL / NORTE HRAS HOSPITAL ESTADUAL ROBERTO ARNIZAUT SILVARES PROPRIO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HINSG HOSPITAL INFANTIL NOSSA SENHORA DA GLORIA - INCLUINDO O PRONTO SOCORRO PROPRIO ESTRUTURANTE
METROPOLITANA HDDS HOSPITAL ESTADUAL DORIO SILVA PROPRIO ESTRUTURANTE
CENTRAL / NORTE HRD HOSPITAL RIO DOCE CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
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https://goo.gl/maps/3baqBDH77gJFbbXb6
https://goo.gl/maps/YkPnm8weX1gwyr1M9
https://g.page/hospitalsantaritaes?share
https://g.page/santacasavitoria?share
https://goo.gl/maps/6Zd4wSYVyi6i79geA
https://goo.gl/maps/jK1Xqv2aZG42J8JQ7
https://goo.gl/maps/ncoSG9keKZ7Hd8HV8
https://goo.gl/maps/XhBGuUCrKWYZskfu8
https://goo.gl/maps/Rcnus9AinNmr68LaA
https://goo.gl/maps/ig6G3jPo4RZkNoR3A
https://goo.gl/maps/pCjnrkEkvRUHdCnM9
https://goo.gl/maps/qBmeuQZrZifrM6iP8
https://goo.gl/maps/p92NTUxUjqvomPQp8
https://goo.gl/maps/Kb23K89NMTEoasKy5
https://goo.gl/maps/W6eTYcYL85kpRXNm8
https://goo.gl/maps/joBjmq3pjqAxhHnS6
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o

CLASSIFICAGAO

RES?L\'GCD’EDE SIGLA HOSPITAL (link com o seu endereco) GERENCIAMENTO | PORPORTEE
ASSISTENCIAL*
CENTRAL / NORTE HSCMCo HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA DE COLATINA CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HSC HOSPITAL §AQ CAMILO CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HIFA - GUARAPARI HOSPITAL FRANCISCO DE ASSIS CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HMRP HOSPITAL MADRE REGINA PROTMANN CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HAFPES me CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
SUL HIFA HOSPITAL INFANTIL FRANCISCO DE ASSIS CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
SUL HECI HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
CENTRAL / NORTE HAMF HOSPITAL ESTADUAL ALCEU MELGACO PROPRIO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HESVV HOSPITAL ESTADUAL DE VILA VELHA PROPRIO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HABF HOSPITAL ESTADUAL ANTONIO BEZERRA DE FARIA CONTRATUALIZADO ESTRATEGICO
METROPOLITANA HEAC HOSPITAL ESTADUAL DE ATENCAQ CLINICA PROPRIO ESTRATEGICO
SUL HESJC HOSPITAL ESTADUAL SAQ JOSE DO CALCADO PROPRIO ESTRATEGICO
CENTRAL / NORTE HMSM HOSPITAL MATERNIDADE SAQO MATEUS CONTRATUALIZADO APOIO
CENTRAL / NORTE HNSA HOSPITAL NOSSA SENHORA APARECIDA - MONTANHA CONTRATUALIZADO APOIO
CENTRAL / NORTE HSM HOSPITAL SAQO MARCOS CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA HNSP - VNI HOSPITAL NOSSA SENHORA DA PENHA CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA HPM mEEAL_EADBE_MAXLMQ CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA PROMATRE PROMATRE CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA HMAG HOSPITAL E MATERNIDADE DRARTHUR GERHARDT CONTRATUALIZADO APOIO
SUL HEI HOSPITAL EVANGELICO DE ITAPEMIRIM CONTRATUALIZADO APOIO
SUL HSCMG Wmmw CONTRATUALIZADO APOIO
SUL HSCM- CASTELO HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CASTELO CONTRATUALIZADO APOIO
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https://goo.gl/maps/sZrv5eNna9NFMR8L9
https://goo.gl/maps/5gdLp5d2sX3Gz6zC8
https://goo.gl/maps/kfcx3QW3aZosehcK7
https://goo.gl/maps/skP9sNxbr9ZPJS886
https://goo.gl/maps/FRUKgYPw4Nv8rJxj9
https://goo.gl/maps/bMTosy7qPR7EguAh9
https://goo.gl/maps/msbdUhyq9texd7dw7
https://goo.gl/maps/8NTbNNZzfWvqdusaA
https://goo.gl/maps/tQKMmgrEz8WYuojMA
https://goo.gl/maps/gB6THCeV26tDGBeUA
https://goo.gl/maps/b4SWmmTrEt5UEfBP8
https://goo.gl/maps/WHrcz22fNU9aVL3T8
https://goo.gl/maps/Xo8oXHp18xmQbiF57
https://goo.gl/maps/CCCfiNR7URqHUxqw7
https://goo.gl/maps/aG6riBsDfRmYhDMD6
https://goo.gl/maps/b9i6eUbJtShZ8r3Z9
https://goo.gl/maps/XCESC73NTHdVSyqp8
https://g.page/maternidadepromatre?share
https://goo.gl/maps/ZY9aEfmA4GjWuwYx7
https://goo.gl/maps/qNYbmXWWdtR5XRaV9
https://goo.gl/maps/uhWqLqoCxjkoW3xS7
https://goo.gl/maps/jwgVPHPxNL7ZkHc27
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CLASSIFICAGAO

RES?L\'GCD’EDE SIGLA HOSPITAL (link com o seu endereco) GERENCIAMENTO | PORPORTEE
ASSISTENCIAL*
SUL HAP HOSPITAL APOSTOLO PEDRO CONTRATUALIZADO APOIO
SUL HSCI W CONTRATUALIZADO APOIO
SUL HMIMJ HOSPITAL MATERNO INFANTIL MENINO JESUS CONTRATUALIZADO APOIO
SUL MEPES - HPH HOSPITAL PADRE HUMBERTO CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA HMIS HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE SERRA CONTRATUALIZADO APOIO
METROPOLITANA MMC MATERNIDADE MUNICIPAL DE CARIACICA CONTRATUALIZADO APOIO
CENTRAL / NORTE HJSN HOSPITAL ESTADUAL DR. JOAO DOS SANTOS NEVES PROPRIO APOIO
METROPOLITANA CREFES CENTRO DE REABILITACAOQ FISICA DO ESPIRITO SANTO PROPRIO APOIO
SUL UlJM UNIDADE INTEGRADA DE JERONIMO MONTEIRO PROPRIO APOIO
SUL CAPAAC CENTRO DE ATENDIMENTO PSIQUIATRICO DR ARISTIDES A CAMPOS._ PROPRIA APOIO
CENTRAL / NORTE HSG -HDFS HOSPITAL SAO GABRIEL CONTRATUALIZADO APOIO
CENTRAL / NORTE HMCB - CB WA CONTRATUALIZADO APOIO

* Referéncia na Portaria N° 215-R de 04 de novembro de 2021.
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https://goo.gl/maps/qgGTkZU2vMfRvn147
https://goo.gl/maps/Y9ooff1xT5AfsJWz9
https://goo.gl/maps/xAjADpiFGhUpCHEE7
https://goo.gl/maps/DUq5rH1pNbZhkqrH8
https://goo.gl/maps/shtSjbzdatYmcQRY6
https://goo.gl/maps/RaiSc5XVWSKGmTWr9
https://goo.gl/maps/Wee9t4R4oFdD9gGr7
https://goo.gl/maps/DzGxen6J3nNvmj8T7
https://goo.gl/maps/5KkRbiZTtnfBZ1Zs6
https://goo.gl/maps/Ufhz7ZyKWiJhfucq7
https://goo.gl/maps/k5XVLn93icC1UVuB6
https://goo.gl/maps/Ui1xH5iTzWH2uN44A

